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ABSTRAK 
Ankle sprain adalah cidera pergelangan kaki yang terjadi karena adanya 
penekanan secara tiba-tibadan dapat mengenai bagian  ligament lateral  dan 
ligament medial ankle. Ankle sprain adalah salah satu cidera yang paling umum 
ditemukan di kalangan para olahragawan, ankle sprain mengakibatkan adanya 
ketidak stabilan dan kelemahan pada pada ototo-otot di sekitar pergelangan kaki. 
Penurunan stabilitas dapat menimbulkan penurunan performen pada atlit dan non 
atlit akan menganggu aktifitasnya sehari-hari. Latihan Stabilisasi dan Latihan 
Kombinasi Stabilisasi menggunakan alat yang dinamakan Bosu Balance dipercaya 
dapat meningkatkan stabilisasi pada pergelangan kaki. Mengetahui perbedaan 
pengaruh pemeberian Latihan Stabilisasi dan Latihan   Kombinasi Stabilisasi 
terhadap Stabilitas Sendi Ankle. Jenis penelitian ini adalah Quasy eksperimental 
dan metode pre-test and post-test with control group design. Responden terdiri 30 
orang yang terbagi menjadi 2 kelompok yaitu 15 orang kelompok 1 (pemberian 
latihan Stabilisasi) dan 15 orang adalah kelompok 2 (pemberian latihan 
Kombinasi Stabilisasi). Penelitian dilakukan selama 3 minggu. Analisa data 
dengan uji Shapiro Wilk, Paired Samples Test dan uji Independent Samples Test. 
Hasil penelitian normalitas kelompok 1 sebelum:Gerakan I(Single-leg hop for 
distance):0,074, Gerakan II(Triple Hop for Distance): 0,380, Gerakan III 
(Crossover Triple Hop for Distance):0,136, Gerakan IV(Six-meter One-legged 
Timed Hop):0,990. Hasil uji normalitas kelompok 1sesudah: I:0,779 ,II: 0,586, III 
0,080, IV 0,210., uji normalitas kelompok 2 sebelum: I: 0,174,  II: 0,082, III 
:0,481, IV: 0,111.Uji normalitas sesudah kelompok 2, Gerakan I:0,387, Gerakan 
II: 0,135, III:0,095, IV:0,089. Hasil tersebut menunjukan bahwa uji normalitas 2 
kelompok data berdistribusi normal. Uji pengaruh kelompok 1 diperoleh : I: 
0,000, II: 0,006, III: 0,000, IV: 0,Uji pengaruh kelompok 2 diperoleh: I: 0,000, II: 
0,000, III:0,002, IV: 0,000. Dari data tersebut didapat adanya pengaruh pada 
kedua latihan. Uji beda pengaruh antara data sebelum dan sebelum kedua 
kelompok di dapatkan hasil Gerakan I :0,514, Gerakan II:0,114, Gerakan 
III:0,076, Gerakan IV : 0,012 pada hasil ini data tidak berpengaruh, Hasil uji beda 
pengaruh sesudah dan sesudah kedua kelompok didapatkan hasil: Gerakan 
I:0,001, Gerakan II:0,000, Gerakan III :0,007, Gerakan IV : 0,009 bahawa hasil 
uji tersebut menyatakan data sesudah perlakuan adanya pengaruh pada stabilisasi 
sendi ankle.  Pemberian Latihan Stabilisasi dan Latihan Kombnasi Stabilisasi 
sama-sama memberikan pengaruh terhadap stabilisasi ankle, akan tetapi Latihan 
Kombinasi Stabilisasi memberikan hasil yang paling dominan dari kedua latihan 
tersebut untuk peningkata stabilisasi sendi ankle. 
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Ankle sprain is an ankle injury that occurs due to a sudden emphasis on 
the ligament of the lateral and medial ankle ligaments. Ankle sprain is one of the 
most common injuries found among athletes, ankle sprain results in instability and 
weakness in the ototo-muscle around the ankle. A decrease in stability can lead to 
a decrease in performance in athletes and non-athletes will interfere with their 
daily activities. Stabilization Exercises and Combination Exercises Stabilization 
using a device called Bosu Balance is believed to increase stabilization of the 
ankle. Know the difference in effect of Stabilization Exercises and Stabilization 
Combination Exercises on Ankle Joint Stability. This study was experimental 
Quasy and pre-test and post-test method with control group design. Respondents 
consisted of 30 people divided into 2 groups:15 group 1 (Stabilization training) 
and 15 were group 2 (Stabilization Combination Training). The study was 
conducted for 3 weeks. Data analysis with Shapiro Wilk test, Paired Samples Test 
and Independent Samples Test. The results of normality group 1 before: 
Movement I (Single hop leg for distance): 0.074, Movement II (Triple Hop for 
Distance): 0.380, Movement III (Crossover Triple Hop for Distance): 0.136, 
Movement IV (Six- meter One-legged Timed Hop): 0.990. The results of group 
normality test 1 after 1: 0.779, II: 0,586, III 0.080, IV 0.210., Group normality test 
2 before: I: 0.174, II: 0.082, III: 0.481, IV: 0.111. Normality test after group 2, I: 
0.387, Movement II: 0.135, III: 0.095, IV: 0.089. The result shows that normality 
test of 2 groups of data is normally distributed. Test of influence of group 1 was 
obtained: I: 0,000, II: 0.006, III: 0,000, IV: 0, Group 2 effect test obtained: I: 
0,000, II: 0,000, III: 0.002, IV: 0,000. From the data obtained an influence on both 
exercises. Different test of influence between data before and before both groups 
got result of Movement I: 0,514, Movement II: 0,114, Movement III: 0,076, 
Movement IV: 0,012 in this result data no effect, Different test result influence 
after and after both group got result : Movement I: 0.001, Movement II: 0,000, 
Movement III: 0.007, Movement IV: 0.009 that the test results state data after 
treatment of effect on stabilization of the ankle joint. Stabilization Exercise and 
Combination Exercises Combination Stabilization has the same effect on ankle 
stabilization, but the Stabilization Combination Exercise provides the most 
dominant result of both exercises for enhancement of ankle joint stabilization. 
Keywords: Ankle sprain, hoop test , Single-leg hop for distance, Triple Hop for 
Distance, Crossover Triple Hop for Distance, Six-meter One-legged 
Timed Hop. 
1. PENDAHULUAN
Ankle sprain adalah cidera pergelangan kaki yang terjadi karena 
adanya penekanan secara tiba-tibadan dapat mengenai bagian  ligament 
lateral  dan ligament medial ankle. Ankle sprain adalah salah satu cidera yang 
paling umum ditemukan di kalangan para olahragawan, ankle sprain 
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mengakibatkan adanya ketidak stabilan dan kelemahan pada pada ototo-otot 
di sekitar pergelangan kaki. 
Olahraga basket dan sepak bola adalah contoh olahraga yang 
menduduki tingkat tersering pemicu cidera pergelangan kaki, dari berbagai 
macam teknik permainanya Jumping dan run memiliki resiko yang paling 
tinggi untuk terjadi cidera pada pergelangan kaki sebesar 77%-83% 
(Martin et al ., 2013).  Kalangan orang non atlet pun cidera pergelangan 
kaki terjadi pada orang yang sering menggunakan sepatu hak tinggi yang 
tidak memikirkan keselamantan dirinya yang hanya mengikuti gaya 
kekinian masa kini. 
Terdapat berbagai macam latihan yang bisa meningkatkan stabilitas 
pada pemain bola basket yang mengalami ankle cronic seperti bosu 
balance, trampolin, wooble board, dll, dari berbagai macam latihan yang 
dapat meningkatan stabilitas bosu balance lebih dipercaya dalam 
meningkatkan STABILISASI pada pergelanggan kaki, 40% trainer di dunia 
menyatakan bahwasanya bosu balance dapat menikatkan stabilisasi 
keseimbangan dan proprioseptif pada pada pergelangan kaki (Ruiz et al., 
2005). 
Penurunan stabilitas dapat menimbulkan penurunan performen pada 
atlit dan non atlit akan menganggu aktifitasnya sehari-hari. Latihan 
Stabilisasi dan Latihan Kombinasi Stabilisasi menggunakan alat yang 
dinamakan Bosu Balance dipercaya dapat meningkatkan stabilisasi pada 
pergelangan kaki. 
2. METODE
Jenis penelitian ini adalah Quasy eksperimental design dan metode pre 
and post test with control group design. Responden terdiri dari 30 orang yang 
terbagi menjadi dua kelompok yaitu 15 orang kelompok 1 (pemberian latihan 
stabilisasi) dan 15 orang kelompok 2 (pemberian latihan kombinasi 
stabilisasi). Teknik pengambilan sampel pada penelitian ini menggunakan 
teknik Opportunity sampling. Penelitian dilakukan selama 3 minggu dengan 3 
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kali latihan per minggu. Pengukuran hoop test dilakukan pada awal 
peretemuan dan diakhir dari latihan berakhir selama 3 minggu. Analisa data 
menggunakan uji Sapiro Wilk, uji Paired Samples Test dan uji Independent 
Samples Test. 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN
3.1 Karakteristik Subjek Penelitian berdasarkan umur dan jenis kelamin
Pemilihan subjek penelitian adalah berdasarkan usia, yaitu 15-30 
tahun. Dimana responden merupakan pasien ankle sprain di Klinik 
Physiopreneur Phisiotherapi Surabaya, dengan jumlah 30 responden, yang 
terdiri dari 16 laki-laki  (53%) dan 14 perempuan (47%). Usia tertinggi 24 
tahun; umur terrendah 16 tahun; umur terbanyak 20 tahun. 
 Peninjauan catatan departemen darurat di Negara Amerika antara 2002 dan 
2006 memperkirakan kejadian ankle sprain menjadi 2,15 per 1.000 orang 
dalam persetahun dalam populasi umum, ankle sprain tertinggi pada usia 
antara 15 dan 19 tahun. 
 Tingkat rasio insidensi keseluruhan untuk ankle sprain tidak berbeda 
antara laki-laki dan perempuan. Namun,laki-laki antara 14 dan 24 tahun dan 
perempuan lebih tua dari Usia 30 tahun memiliki tingkat insiden yang lebih 
tinggi (Martin., at. al,2013). 
3.2 Latihan Stabilisasi dan Kombinasi Stabilisasi 
Pada hasil pengolahan data pada perbandingan latihan Stabilisasi 
dengan Latihan Kombinasi Stabilisasi didapat hasil bahwasannya pada 
kedua latihan tersebut sama-sama memberikan pengaruh pada peningkatan 
stabilisasi sendi ankle, akan tetapi didapatkan hasil bahwa pada kelompok 
pemberian Latihan Kombinasi Stabilisasi mendapatkan hasil yang sangat 
dominan untuk peningkatan sendi ankle. 
 Hasil uji beda pengaruh menggunakan Independent Samples 
Test. didapat hasil p<0,05 yang berarti Latihan Kombinasi Stabilisasi 
memberikan pengaruh yang paling besar bagi peningkatan stabilisasi ankle. 
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Dalam jurnal mengatakan Latihan kombinasi stabilisasi dengan 
tahanan secara progresif dapat menghasilkan kekuatan, daya ledak, dan 
power. Oleh karena itu, dapat disimpulkan bahwa kontraksi berulang dan 
resistensi yang lebih tinggi meningkatkan sensitivitas muscle spindle.  
Respon dari mechanoreseptor dan respon propioseptic meningkat, 
memiliki efek pencegahan dan rehabilitasi pada pengurangan risiko cidera 
sprain ankle pada atlet dengan instable ankle. 
Latihan stabilisasipun mempengaruhi kekutan pada daerah otot-otot 
sekitar ankle, hal itu  juga mengakibatkan muscle spindlese hingga respon 
dari mechanoreseptor meningkat dan respon propioseptic meningkat 
(Freeman,at., al 2013). 
3.3 Karakteristik Hasil Uji Statistik 
Hasil Uji Statistik dari 2 kelompok latihan stabilisasi dan latihan 
kombinasi stabilisasi. Uji Normalitas menggunakan Sapiro Wilk data 
berdistribusi normal. Uji Pengaruh  menggunakan Paired Samples Test : 
Tabel 1. Uji Pengaruh 
Gerakan 
Kelompok 1 Kelompok 2 
Gerakan Gerakan 
Sig (p) Hasil Sig (p) Hasil 
I 0,000 Berpengaruh 0,000 Berpengaruh 
II 0,006 Berpengaruh 0,000 Berpengaruh 
III 0,000 Berpengaruh 0,002 Berpengaruh 
IV 0,000 Berpengaruh 0,000 Berpengaruh 
Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa uji pengaruh data dengan 
Paired Samples Test hasil nilai sig (p) pada pengukuran hoop test  kelompok 1 
Gerakan I (Single-leg hop for distance):0,000, Gerakan II (Triple Hop for 
Distance): 0,006, Gerakan III (Crossover Triple Hop for Distance):0,000, 
Gerakan IV (Six-meter One-legged Timed Hop):0,000 Hasil tersebut 
menunjukan adanya pengaruh latihan stabilisasi sebelum dan sesudah guna 
meningkatkan stabilisasi ankle.  
Berdasarkan uji pengaruh data dengan Paired Samples Test diperoleh 
hasil nilai sig (p) pada pengukuran hoop test pada kelompok 2 hasil Gerakan 
I:0,000, Gerakan II : 0,000, Gerakan III :0,002, Gerakan IV :0,000 Hasil 
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tersebut menunjukan adanya pengaruh latihan kombinasi stabilisasi sebelum 
dan sesudah guna meningkatkan stabilisasi ankle.  




Sig (p) Hasil Sig (p) Hasil 
I 0,514 Tidak berpengaruh 0,001 Berpengaruh 
II 0,114 Tidak berpengaruh 0,000 Berpengaruh 
III 0,076 Tidak berpengaruh 0,007 Berpengaruh 
IV 0,012 Tidak berpengaruh 0,009 Berpengaruh 
Berdasarkan tabel 2 diketahui bahwa uji beda pengaruh data dengan 
Independent Samples Test, diperoleh hasil nilai sig (p) pada pengukuran hoop 
test pada 2 kelompok dimana dilakukanya uji beda pengaruh pada data 
sebelum dan sebelum perlakuan kelompk 1 dan 2 dan data sesudah dan sesudah 
pada kelompok 1 dan 2 didapatkan hasil : Uji beda pengaruh pada sebeleum 
dan sebelum dilakukannya perlakuan Gerakan I (Single-leg hop for distance): 
0,514, Gerakan II (Triple Hop for Distance): 0,114, Gerakan III (Crossover 
Triple Hop for Distance): 0,076, Gerakan IV (Six-meter One-legged Timed 
Hop): 0,012 Hasil tersebut menunjukan tidak adanya pengaruh pada kelompok 
sebelum perlakuan,dikarenakan hasil data tidak masuk dalam syarat 
p<0,005.(Notoatmojo, 2010). 
Hasil uji beda pengaruh pada data sesudah dan sesudah kelompok 1 dan 
2 didapatkan hasil : Gerakan I : 0,001, Gerakan II : 0,000, Gerakan III : 0,007, 
Gerakan IV : 0,009 Hasil tersebut menunjukan adanya pengaruh pada 
kelompok sesudah perlakuan, dikarenakan hasil data masuk dalam syarat 
p<0,005.(Notoatmojo, 2010). 
4. PENUTUP
Berdasarkan hasil penelitian dan pembahasan, maka didapatkan 
kesimpulan-kesimpulan sebagai berikut:  
Latihan Stabilisasi mampu memberikan pengaruh positif dalam 
meningkatkan Stabilitas Sendi Ankle, ditunjukkan dengan Uji Pengaruh  
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menggunakan Paired Samples Test hasil p<0,05 bahwa adanya pengaruh 
pada latihan tersebut . 
Latihan Kombinasi Stabilisasi mampu memberikan hasil positif 
ditunjukkan dengan Uji Pengaruh  menggunakan Paired Samples Test dengan 
hasil p<0,05 bahwa adanya pengaruh pada latihan tersebut.  
Latihan Kombinasi Stabilisasi mampu memberikan hasil positif yang 
lebih dominan memberikan efek peningkatan stabilisasi ankle dibandingkan 
Latihan Stabilsasi ditunjukkan dengan Uji Beda Pengaruh menggunakan Uji 
Independent Samples Test dengan hasil p<0,05 bahwa adanya pengaruh pada 
latihan tersebut. 
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